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Latar Belakang: Proses penuaan pada lanjut usia menyebabkan banyak keluhan salah satunya adalah nyeri sendi. 
Nyeri sendi pada wanita lanjut usia terjadi karena perubahan kadar hormon estrogen dan penurunan osteoblas sehingga 
menyebabkan tulang berongga, sendi menjadi kaku dan muncul rasa nyeri pada sendi. Diperlukan suatu tindakan 
farmakologi dan nonfarmakologi untuk mengurangi nyeri sendi pada wanita lanjut usia, salah satunya adalah terapi 
nonfarmakologi kompres air hangat.  
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Pengaruh Terapi Kompres Air Hangat Terhadap Penurunan Skala 
Nyeri Sendi Pada Wanita Lansia Di Panti Tresna Werdha Mulia Dharma Kabupaten Kubu Raya Tahun 2015. 
Metode: Merupakan penelitian kuantitatif dengan desain penelitian quasi experiment dengan one group pretest-posttest 
pada 16 sampel wanita lansia di Panti Tresna Werdha Mulia Dharma menggunakan instrumen Pain Assessment in 
Dementia (PAINAD) Scale dan dianalisis dengan uji T berpasangan.  
Hasil: Hasil menunjukkan dengan nilai significancy 0,000 (p<0,05). Hal ini menyatakan ada pengaruh terapi kompres 
air hangat terhadap penurunan skala nyeri pada wanita lanjut usia. 
Kesimpulan: Ada pengaruh terapi kompres air hangat terhadap penurunan skala nyeri sendi sebelum dan sesudah 
diberikan intervensi. Terapi kompres air hangat dapat menurunkan nyeri sendi pada wanita lansia. Direkomendasikan 
untuk wanita lanjut usia menerapkan terapi kompres air hangat ini sebagai salah satu pilihan terapi alternatif dalam 
upaya menurunkan nyeri sendi.  
 
Kata Kunci  : Skala nyeri sendi, wanita lansia, kompres air hangat. 
 
Therapeutic Effect of Warm Compress Therapy To Decrease Joint Pain In Elderly 
Women In Elderly Nursing Home Tresna Werdha Mulia Dharma Kubu Raya Regency  
 
Abstract 
Background: Aging in the elderly people causes many problems, one of them is joint pain. Joint pain in older women 
occurs due to changes in estrogen hormone and a decrease in osteoblast causing hollow bones, stiff joints and joint 
pain. There should be a pharmacological and nonpharmacological treatment for reducing joint pain in older women, 
one of which is nonpharmacological treatment, water compress therapy.  
Purpose: This study aimed to know the effect of warm compress therapy to decrease joint pain in elderly women in 
elderly nursing home Tresna Werdha Mulia Dharma, Kubu Raya Regency in 2015.  
Methods: This research was a quantitative study using a quasi experiment design through one group pretest-posttest on 
16 samples elderly women and the instrument is Pain Assessment in Advanced Dementia (PAINAD) Scale and was 
analyzed with paired t test.  
Results: Paired T-Test analysis showed that there was a significance value for 0,000 (p<0,005). This showed that there 
was a significant influence of the warm compress therapy to decrease joint pain in elderly women.  
Conclusion: There is the effect of warm compress to decrease joint pain before and after the intervention. Warm 
compress can decrease joint pain in elderly women. It is recommended for elderly women to practice this warm 
compress therapy for one of choice as effort to decrease joint pain.  
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Penuaan merupakan fenomena natural 
yang akan dialami oleh semua organisme yang 
hidup. Proses penuaan yang terjadi akan 
mempengaruhi fungsi dan kemampuan tubuh 
secara keseluruhan (Kaur et al., 2007).  
Indonesia termasuk dalam lima besar 
negara dengan jumlah lansia terbanyak dengan 
jumlah 18,1 juta jiwa. Pada tahun 2030 
diperkirakan jumlah lanjut usia menjadi 36 juta 
jiwa (Depkes RI, 2013). Menurut data Badan  
Pusat Statistik Kalimantan Barat, tahun 2012 
jumlah lansia mengalami peningkatan, sekitar 
132.436 jiwa wanita lansia dan 132.016 jiwa 
pria lansia.  
Seiring berjalannya waktu, banyak 
perubahan yang dialami oleh kaum lanjut usia 
terutama dari segi fisik. Perubahan ini 
mengakibatkan fungsi tubuh menurun sehingga 
muncul masalah kesehatan diantaranya 
penyakit infeksi, penyakit endokrin, penyakit 
ginjal, penyakit kardiovaskuler, stroke, dan 
penyakit sendi (Tamher dan Noorkasiani, 
2011). Penyakit sendi yang dialami merupakan 
proses degeneratif dan menimbulkan nyeri 
sendi pada lansia. Angka insidensi nyeri sendi 
ini banyak terjadi pada wanita lansia karena 
perubahan hormonal secara signifikan 
(Smeltzer et al., 2010). Ketika wanita 
memasuki masa menopause terjadi perubahan 
kadar hormon estrogen sehingga akan terjadi 
penurunan osteoblas dan membuat tulang 
menjadi berongga, sendi kaku, pengelupasan 
rawan sendi sehingga muncul nyeri sendi 
(Riyanto, 2011).  
Data laporan Riskesdas 2013 
menyebutkan bahwa persentase lansia yang 
menderita penyakit sendi di Indonesia adalah 
24,7%. Pada wanita lansia 13,4% dan pria 
lansia 11,3%. Data tersebut menunjukkan 
bahwa wanita lansia dominan mengalami nyeri 
sendi dari pada pria lansia. Persentase lansia 
yang mengalami penyakit sendi berdasarkan 
diagnosis dan gejalanya di Kalimantan Barat 
adalah 22,3%.  
 Dalam menangani nyeri sendi pada 
lanjut usia, perlu diberikan penanganan yang 
tepat baik secara farmakologi maupun 
nonfarmakologi. Penanganan farmakologi akan 
diberikan obat antiinflamasi nonsteroid 
(NSAID) dalam menghalangi proses produksi 
mediator peradangan (Arya and Jain, 2013). 
Pemberian terapi farmakologi terus-menerus 
menyebabkan ketergantungan dan 
mengganggu kerja beberapa organ pada tubuh 
lanjut usia (Brashers, 2007).  
 Penanganan nyeri sendi juga dapat 
dilakukan dengan terapi nonfarmakologi. Salah 
satu terapi nonfarmakologi yang dapat 
digunakan adalah terapi kompres air hangat. 
Terapi ini merupakan terapi nonfarmakologi 
yang memberikan manfaat positif. Kompres air 
hangat ini meningkatkan relaksasi otot dan 
mobilitas, menurunkan nyeri sendi dan 
menghilangkan kekakuan sendi dipagi hari 
(Lukman dan Ningsih, 2012).  
 Hasil studi pendahuluan yang 
dilakukan peneliti di Panti Tresna Werdha 
Mulia Dharma Kabupaten Kubu Raya,  
terdapat 24 wanita lanjut usia yang mengalami 
masalah nyeri sendi terutama di area lutut dan 
8 orang diantaranya juga mengalami 
penurunan kognitif seperti lupa akan hari dan 
tanggal. Nyeri sendi yang dialami oleh wanita 
lansia di panti mengeluh nyeri ringan hingga 
berat dan nyeri sering muncul pada pagi hari. 
Dari hasil wawancara yang dilakukan pada 
wanta lansia di panti tersebut didapatkan belum 
ada program terapi kompres air hangat yang 
dilakukan oleh petugas kesehatan panti dan 
mahasiswa keperawatan yang praktik di Panti 
Tresna Werdha Mulia Dharma Kabupaten 
Kubu Raya. Dari latar belakang di atas peneliti 
ingin melakukan penelitian mengenai pengaruh 
terapi kompres air hangat terhadap penurunan 
skala nyeri sendi pada wanita lansia di panti 
Tresna Werdha Mulia Dharma Kabupaten 




Jenis penelitian ini adalah kuantitatif, 
dengan menggunakan desain penelitian Quasi 
Experiment dengan  One Group Pretest 
Posttest Design.  
Populasi penelitian ini adalah semua 
wanita lansia yang mengalami nyeri sendi di 
Panti Tresna Werdha Mulia Dharma 
Kabupaten Kubu Raya yang berjumlah 24 
orang. Penelitian ini menggunakan teknik 
sampling Purposive Sampling. Kriteria inklusi 
dalam penelitian ini adalah wanita lansia 
berusia ≥ 60 tahun dan memiliki masalah nyeri 
sendi pada area ekstremitas bawah (dari lutut 
hingga ke telapak kaki). Jumlah sampel 
berjumlah 16 orang.   
Variabel independen dalam penelitian 
ini adalah terapi kompres air hangat sedangkan 
variabel dependen adalah nyeri persendian 
pada wanita lansia di Panti Tresna Werdha 
Mulia Dharma Kabupaten Kubu Raya.  
Alat yang digunakan adalah air 
hangat, termos, handscoon (sarung tangan), 
termometer air, wadah, handuk kecil, alas kain, 
tensimeter, stetoskop, kertas, dan pulpen. Alat 
ukur adalah lembar observasi nyeri sendi Pain 
Assessment In Advanced Dementia Scale 
(PAINAD). Responden diobservasi tingkat 
nyeri sendinya dengan PAINAD Scale, 
dilanjutkan dengan pemberian terapi kompres 
air hangat selama 30 menit dengan suhu air 
40oC dan dilakukan per individu. Pengaruh 
terapi kompres air hangat terhadap penurunan 
 
 
skala nyeri sendi pada wanita lansia ini 




Tabel 1 : Distribusi karakteristik responden 
berdasarkan usia  
Tingkatan Usia Frekuensi Persen (%) 
Elderly (60-74) 12 75% 
Old (75-90) 4 25% 
Total 16 100% 
 Berdasarkan tabel di atas didapatkan 
bahwa tingkatan usia pada penelitian ini adalah 
elderly (60-74 tahun) dan old (75-90 tahun). 
Hampir seluruh responden pada penelitian ini 
adalah usia elderly dengan persentase 75%.  
Tabel 2 : Rentang rata-rata penurunan skala 
nyeri sendi sesudah pemberian terapi kompres 
air hangat  
Rentang Penurunan Skala Nyeri Sendi 
Umur Penurunan 
rentang skala 




nyeri sendi 2 
skala 
Total 
Elderly (60-74) 11 1 12 
Old (75-90) 3 1 4 
Total 16 
Berdasarkan tabel di atas, didapatkan 
kelompok usia elderly (60-74 tahun) memiliki 
jumlah tertinggi, yaitu 11 orang responden 
yang mengalami penurunan nyeri sendi dengan 
rentang 1 skala dan 1 orang responden 
mengalami penurunan nyeri sendi dengan 
rentang 2 skala.  
Tabel 3 : Pengaruh Terapi Kompres Air 
Hangat Terhadap Penurunan Skala Nyeri Sendi   
Variabel Mean SD p 
Skala Nyeri 
pretest 
4,44 1,590 0,001 
Skala Nyeri 
posttest 
3,31 1,448  
 Berdasarkan tabel di atas, didapatkan 
mean skala nyeri sendi sebelum diberi terapi 
kompres air hangat 4,44 dengan SD 1,590. 
Sesudah diberikan terapi kompres air hangat, 
mean skala nyeri sendi turun menjadi 3,31 dan 
SD 1,448 serta nilai p = 0,001 yang berarti  
terdapat  pengaruh pemberian terapi kompres 
air hangat terhadap penurunan skala nyeri 
sendi pada wanita lansia. 
Tabel 4 : Pengaruh Tekanan darah Sebelum 
dan Sesudah Terapi Kompres Air Hangat 
Variabel Mean SD` p 
Sistol pre 130,63 22,940 0,004 
Sistol post 121,88 16,820  
Diastol pre 78,13 6,551 0,001 
Diastol post 70,00 6,325  
Berdasarkan tabel di atas, didapatkan 
mean sistol mengalami penurunan dari 130,63 
menjadi 121,88. Mean diastol juga mengalami 
penurunan dari 78,13 menjadi 70,00. Nilai p 
pada sistol pemberian terapi kompres air 
hangat adalah 0,004. Nilai p pada diastol 
pemberian terapi kompres air hangat adalah 
0,002 yang berarti terdapat pengaruh antara 
tekanan darah dengan nyeri sendi sebelum dan 
sesudah pemberian terapi kompres air hangat.  
 
Tabel 5 : Pengaruh Nadi Sebelum dan Sesudah 
Pemberian terapi Kompres Air Hangat 
Variabel Mean Median p 
Nadi pre 79,88 80,00 0,001 
Nadi post 74,19 75,00  
Berdasarkan tabel di atas, didapatkan 
mean pada denyut nadi mengalami penurunan 
dari 79,88 menjadi 74,19. Nilai p 0,001 yang 
berarti terdapat pengaruh antara nadi dengan 
nyeri sendi sebelum dan sesudah pemberian 
terapi kompres air hangat.   
 
Tabel 6 : Pengaruh Pernapasan Sebelum dan 
Sesudah Pemberian Terapi Kompres Air 
Hangat 
Variabel Mean SD p 
RR pre 20,31 2,301 0,001 
RR post 18,63 1,668  
Pada tabel di atas, disimpulkan Mean 
pernafasan sebelum pemberian terapi kompres 
air hangat mengalami penurunan  dari 20,31 
menjadi 18,63. Nilai p adalah 0,001 yang 
berarti terdapat pengaruh antara pernapasan 
dengan nyeri sendi sebelum dan sesudah 
pemberian terapi kompres air hangat.   
 
PEMBAHASAN 
Usia responden yang banyak 
mengalami nyeri sendi adalah usia elderly (60-
74 tahun) sebanyak 12 orang responden dengan 
persentase 75% dan usia old (75-90) sebanyak 
4 orang responden dengan persentase 25%. Hal 
ini sesuai dengan teori pada Smeltzer et al. 
(2010) bahwa pada wanita lansia yang telah 
berusia di atas 60 tahun dan telah mengalami 
menopause akan mengalami penurunan 
hormon estrogen sehingga terjadi percepatan 
resorpsi tulang. Dalam Fatmah (2006) juga 
menjelaskan bahwa pada lansia yang berumur 
diatas 70 tahun, akan menghasilkan 
autoantibodi sehingga tak jarang banyak lansia 
yang terkena penyakit artritis. Pada lansia 
sistem imun sitokin inflamasi (interleukin-1, 
prostaglandin E2, faktor nekrosis tumor α, IL-
6, oksida nitrat) meningkatkan terjadinya 
inflamasi sendi dan degradasi kartilago 
(Brashers, 2007). 
Mean skala nyeri sendi sebelum 
diberikan terapi kompres air hangat adalah 
4,44. Nilai skala nyeri pretest terendah adalah 
2 dan tertinggi adalah 8. Mean skala nyeri 
sendi setelah diberikan terapi kompres air 
hangat turun menjadi 3,31. Nilai skala nyeri 
sendi tertinggi dan terendah pada posttest 
adalah 6 dan 1.  
Hasil penelitian ini menggambarkan 
adanya pengaruh terapi kompres air hangat 
pada wanita lansia sesudah diberikan 
 
 
intervensi. Hasil Uji T berpasangan didapatkan 
nilai p = 0,001 disimpulkan bahwa ada 
pengaruh antara skala nyeri sendi sebelum dan 
sesudah diberikan terapi kompres air hangat 
yang berarti bahwa Ha gagal ditolak yaitu ada 
pengaruh terapi kompres air hangat terhadap 
penurunan skala nyeri sendi pada wanita lansia 
di Panti Tresna Werdha Mulia Dharma 
Kabupaten Kubu Raya Tahun 2015.  
Setelah dilihat dari data di atas, maka 
hal ini sesuai dengan Rousseau and Goottlieb 
(2004) bahwa nyeri sendi banyak terjadi dan 
dikeluhkan oleh wanita lanjut usia dan sering 
muncul ketika wanita telah mengalami 
menopause. Menurut Kawiyana (2009), wanita 
yang telah menopause dan memasuki masa 
usia lanjut mengalami penurunan hormon 
estrogen sehingga terjadi ketidakseimbangan 
aktivitas osteoblas dan osteoklas yang 
mengakibatkan penurunan massa tulang 
trabekula dan kortikal sehingga menyebabkan 
tulang menjadi tipis, berongga, kekakuan 
sendi, pengelupasan rawan sendi dan sehingga 
akan muncul nyeri pada persendian. Jika nyeri 
tidak ditangani maka akan meningkatkan rasa 
ketidaknyamanan serta dapat mengganggu 
aktivitas wanita lanjut usia. Pada saat sebelum 
diberikan terapi kompres air hangat, wanita 
lansia merasakan nyeri dan kekakuan pada 
sendi yang nyeri terutama pada pagi hari. Teori 
dalam Riyanto (2011) menyebutkan bahwa 
terjadi penurunan aktivitas dan muncul 
kekakuan pada sendi saat pagi hari.  
Pengaruh setelah diberikan terapi 
kompres air hangat responden terlihat santai, 
rileks, mobilisasi dengan baik dan merasakan 
menurunnya nyeri sendi. Terapi kompres air 
hangat ini hemat biaya, mudah digunakan dan 
sedikit efek sampingnya. Hal ini diperkuat 
dalam penelitian Demir (2012) yang 
mengatakan terapi kompres air hangat dapat 
menghambat rasa nyeri dengan cara reseptor 
panas dan menurunkan rasa sakit dengan efek 
vasodilatasi sehingga dapat mengurangi nyeri 
dan spasme otot. Kaur et al. (2007) dalam 
penelitiannya juga mengatakan bahwa kompres 
air hangat efektif dilakukan untuk menurunkan 
intensitas nyeri sendi lutut dikalangan lansia, 
mudah dilakukan dirumah, biayanya 
terjangkau, efisien, dan tidak membahayakan 
lansia dari segi kesehatan fisik.  
Berdasarkan hasil pengukuran yang 
dilakukan oleh peneliti  terhadap 16 responden, 
maka didapatkan mean tekanan darah (sistol 
dan diastol) sebelum diberikan terapi kompres 
air hangat adalah 130,63 dan 78,13. Mean nadi 
responden sebelum diberikan terapi kompres 
air hangat adalah sebesar 79,88. Mean 
pernafasan sebelum diberikan terapi kompres 
air hangat adalah 20,31.  
Menurut Potter and Perry (2005), 
terdapat pengaruh antara tekanan darah, nadi, 
dan pernapasan. Jika nyeri muncul, 
mengakibatkan stimulasi simpatik, yang dapat 
meningkatkan frekuensi darah, curah jantung, 
dan tahanan vaskular perifer. Efek stimulasi 
simpatik akan meningkatkan tekanan darah. 
Pada sistem pernapasan, nyeri meningkatkan 
frekuensi dan kedalaman napas sebagai akibat 
dari stimulasi simpatik. Klien dapat 
menghambat atau membebat pergerakan 
dinding dada sehingga napas menjadi dangkal. 
Pada nadi, nyeri akan meningkatkan stimulasi 
simpatik dan mempengaruhi frekuensi jantung. 
Nadi akan teraba lebih cepat.  
Perubahan mulai tampak setelah 
dilakukan terapi kompres air hangat. Mean 
sistol dan diastol mengalami penurunan 
menjadi 121,88 dan 70,00. Mean nadi 
responden mengalami penurunan menjadi 
74,19. Mean pernapasan responden juga 
mengalami penurunan menjadi 18,63. 
Terapi kompres air hangat dapat 
memberikan relaksasi, melancarkan sirkulasi 
darah, dan meningkatkan suplai oksigen 
sehingga dapat menurunkan efek stimulasi 
simpatik. Pada tekanan darah akan mengurangi 
tahanan vaskuler perifer, mengurangi frekuensi 
jantung dan cardiac output sehingga dapat 
mengurangi tekanan darah dan denyut nadi 
berkurang frekuensinya. Pada sistem 
pernapasan terjadi penurunan frekuensi dan 
kedalaman napas.  
Berdasarkan mean, fisiologis nyeri 
serta teori yang ada dapat disimpulkan bahwa 
terapi kompres air hangat juga berpengaruh 
pada penurunan nyeri sendi yang diikuti 





Kesimpulan dalam penelitian ini 
adalah ada pengaruh terapi kompres air hangat 
terhadap penurunan skala nyeri sendi pada 
wanita lanjut usia sebelum dan sesudah 
diberikan Terapi Kompres Air Hangat. 
Berdasarkan hasil penelitian ini, 
responden dapat menggunakan terapi kompres 
hangat ini sebagai salah satu pilihan terapi 
nonfarmakologi dalam menangani nyeri sendi 
pada wanita lansia. Bagi pengelola panti, terapi 
ini dapat diberikan pada wanita lansia yang 
mengalami nyeri sendi. Bagi penelitian 
selanjutnya, dapat melakukan penelitian sejenis 
dengan menggunakan desain yang berbeda 
atau jumlah sampel yang lebih banyak 
mengenai respon psikologis atau hal lainnya 
yang terkait terapi kompres air hangat. Bagi 
institusi pendidikan, penelitian ini dijadikan 
sumber referensi dalam pembelajaran gerontik 
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Latar Belakang: Proses penuaan pada lanjut usia menyebabkan banyak keluhan salah satunya adalah nyeri sendi. 
Nyeri sendi pada wanita lanjut usia terjadi karena perubahan kadar hormon estrogen dan penurunan osteoblas sehingga 
menyebabkan tulang berongga, sendi menjadi kaku dan muncul rasa nyeri pada sendi. Diperlukan suatu tindakan 
farmakologi dan nonfarmakologi untuk mengurangi nyeri sendi pada wanita lanjut usia, salah satunya adalah terapi 
nonfarmakologi kompres air hangat.  
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Pengaruh Terapi Kompres Air Hangat Terhadap Penurunan Skala 
Nyeri Sendi Pada Wanita Lansia Di Panti Tresna Werdha Mulia Dharma Kabupaten Kubu Raya Tahun 2015. 
Metode: Merupakan penelitian kuantitatif dengan desain penelitian quasi experiment dengan one group pretest-posttest 
pada 16 sampel wanita lansia di Panti Tresna Werdha Mulia Dharma menggunakan instrumen Pain Assessment in 
Dementia (PAINAD) Scale dan dianalisis dengan uji T berpasangan.  
Hasil: Hasil menunjukkan dengan nilai significancy 0,000 (p<0,05). Hal ini menyatakan ada pengaruh terapi kompres 
air hangat terhadap penurunan skala nyeri pada wanita lanjut usia. 
Kesimpulan: Ada pengaruh terapi kompres air hangat terhadap penurunan skala nyeri sendi sebelum dan sesudah 
diberikan intervensi. Terapi kompres air hangat dapat menurunkan nyeri sendi pada wanita lansia. Direkomendasikan 
untuk wanita lanjut usia menerapkan terapi kompres air hangat ini sebagai salah satu pilihan terapi alternatif dalam 
upaya menurunkan nyeri sendi.  
 
Kata Kunci  : Skala nyeri sendi, wanita lansia, kompres air hangat. 
 
Therapeutic Effect of Warm Compress Therapy To Decrease Joint Pain In Elderly 
Women In Elderly Nursing Home Tresna Werdha Mulia Dharma Kubu Raya Regency  
 
Abstract 
Background: Aging in the elderly people causes many problems, one of them is joint pain. Joint pain in older women 
occurs due to changes in estrogen hormone and a decrease in osteoblast causing hollow bones, stiff joints and joint 
pain. There should be a pharmacological and nonpharmacological treatment for reducing joint pain in older women, 
one of which is nonpharmacological treatment, water compress therapy.  
Purpose: This study aimed to know the effect of warm compress therapy to decrease joint pain in elderly women in 
elderly nursing home Tresna Werdha Mulia Dharma, Kubu Raya Regency in 2015.  
Methods: This research was a quantitative study using a quasi experiment design through one group pretest-posttest on 
16 samples elderly women and the instrument is Pain Assessment in Advanced Dementia (PAINAD) Scale and was 
analyzed with paired t test.  
Results: Paired T-Test analysis showed that there was a significance value for 0,000 (p<0,005). This showed that there 
was a significant influence of the warm compress therapy to decrease joint pain in elderly women.  
Conclusion: There is the effect of warm compress to decrease joint pain before and after the intervention. Warm 
compress can decrease joint pain in elderly women. It is recommended for elderly women to practice this warm 
compress therapy for one of choice as effort to decrease joint pain.  
 
Keywords: Joint pain, elderly women, warm compress. 
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Penuaan merupakan fenomena natural 
yang akan dialami oleh semua organisme yang 
hidup. Proses penuaan yang terjadi akan 
mempengaruhi fungsi dan kemampuan tubuh 
secara keseluruhan (Kaur et al., 2007).  
Indonesia termasuk dalam lima besar 
negara dengan jumlah lansia terbanyak dengan 
jumlah 18,1 juta jiwa. Pada tahun 2030 
diperkirakan jumlah lanjut usia menjadi 36 juta 
jiwa (Depkes RI, 2013). Menurut data Badan  
Pusat Statistik Kalimantan Barat, tahun 2012 
jumlah lansia mengalami peningkatan, sekitar 
132.436 jiwa wanita lansia dan 132.016 jiwa 
pria lansia.  
Seiring berjalannya waktu, banyak 
perubahan yang dialami oleh kaum lanjut usia 
terutama dari segi fisik. Perubahan ini 
mengakibatkan fungsi tubuh menurun sehingga 
muncul masalah kesehatan diantaranya 
penyakit infeksi, penyakit endokrin, penyakit 
ginjal, penyakit kardiovaskuler, stroke, dan 
penyakit sendi (Tamher dan Noorkasiani, 
2011). Penyakit sendi yang dialami merupakan 
proses degeneratif dan menimbulkan nyeri 
sendi pada lansia. Angka insidensi nyeri sendi 
ini banyak terjadi pada wanita lansia karena 
perubahan hormonal secara signifikan 
(Smeltzer et al., 2010). Ketika wanita 
memasuki masa menopause terjadi perubahan 
kadar hormon estrogen sehingga akan terjadi 
penurunan osteoblas dan membuat tulang 
menjadi berongga, sendi kaku, pengelupasan 
rawan sendi sehingga muncul nyeri sendi 
(Riyanto, 2011).  
Data laporan Riskesdas 2013 
menyebutkan bahwa persentase lansia yang 
menderita penyakit sendi di Indonesia adalah 
24,7%. Pada wanita lansia 13,4% dan pria 
lansia 11,3%. Data tersebut menunjukkan 
bahwa wanita lansia dominan mengalami nyeri 
sendi dari pada pria lansia. Persentase lansia 
yang mengalami penyakit sendi berdasarkan 
diagnosis dan gejalanya di Kalimantan Barat 
adalah 22,3%.  
 Dalam menangani nyeri sendi pada 
lanjut usia, perlu diberikan penanganan yang 
tepat baik secara farmakologi maupun 
nonfarmakologi. Penanganan farmakologi akan 
diberikan obat antiinflamasi nonsteroid 
(NSAID) dalam menghalangi proses produksi 
mediator peradangan (Arya and Jain, 2013). 
Pemberian terapi farmakologi terus-menerus 
menyebabkan ketergantungan dan 
mengganggu kerja beberapa organ pada tubuh 
lanjut usia (Brashers, 2007).  
 Penanganan nyeri sendi juga dapat 
dilakukan dengan terapi nonfarmakologi. Salah 
satu terapi nonfarmakologi yang dapat 
digunakan adalah terapi kompres air hangat. 
Terapi ini merupakan terapi nonfarmakologi 
yang memberikan manfaat positif. Kompres air 
hangat ini meningkatkan relaksasi otot dan 
mobilitas, menurunkan nyeri sendi dan 
menghilangkan kekakuan sendi dipagi hari 
(Lukman dan Ningsih, 2012).  
 Hasil studi pendahuluan yang 
dilakukan peneliti di Panti Tresna Werdha 
Mulia Dharma Kabupaten Kubu Raya,  
terdapat 24 wanita lanjut usia yang mengalami 
masalah nyeri sendi terutama di area lutut dan 
8 orang diantaranya juga mengalami 
penurunan kognitif seperti lupa akan hari dan 
tanggal. Nyeri sendi yang dialami oleh wanita 
lansia di panti mengeluh nyeri ringan hingga 
berat dan nyeri sering muncul pada pagi hari. 
Dari hasil wawancara yang dilakukan pada 
wanta lansia di panti tersebut didapatkan belum 
ada program terapi kompres air hangat yang 
dilakukan oleh petugas kesehatan panti dan 
mahasiswa keperawatan yang praktik di Panti 
Tresna Werdha Mulia Dharma Kabupaten 
Kubu Raya. Dari latar belakang di atas peneliti 
ingin melakukan penelitian mengenai pengaruh 
terapi kompres air hangat terhadap penurunan 
skala nyeri sendi pada wanita lansia di panti 
Tresna Werdha Mulia Dharma Kabupaten 




Jenis penelitian ini adalah kuantitatif, 
dengan menggunakan desain penelitian Quasi 
Experiment dengan  One Group Pretest 
Posttest Design.  
Populasi penelitian ini adalah semua 
wanita lansia yang mengalami nyeri sendi di 
Panti Tresna Werdha Mulia Dharma 
Kabupaten Kubu Raya yang berjumlah 24 
orang. Penelitian ini menggunakan teknik 
sampling Purposive Sampling. Kriteria inklusi 
dalam penelitian ini adalah wanita lansia 
berusia ≥ 60 tahun dan memiliki masalah nyeri 
sendi pada area ekstremitas bawah (dari lutut 
hingga ke telapak kaki). Jumlah sampel 
berjumlah 16 orang.   
Variabel independen dalam penelitian 
ini adalah terapi kompres air hangat sedangkan 
variabel dependen adalah nyeri persendian 
pada wanita lansia di Panti Tresna Werdha 
Mulia Dharma Kabupaten Kubu Raya.  
Alat yang digunakan adalah air 
hangat, termos, handscoon (sarung tangan), 
termometer air, wadah, handuk kecil, alas kain, 
tensimeter, stetoskop, kertas, dan pulpen. Alat 
ukur adalah lembar observasi nyeri sendi Pain 
Assessment In Advanced Dementia Scale 
(PAINAD). Responden diobservasi tingkat 
nyeri sendinya dengan PAINAD Scale, 
dilanjutkan dengan pemberian terapi kompres 
air hangat selama 30 menit dengan suhu air 
40oC dan dilakukan per individu. Pengaruh 
terapi kompres air hangat terhadap penurunan 
 
 
skala nyeri sendi pada wanita lansia ini 




Tabel 1 : Distribusi karakteristik responden 
berdasarkan usia  
Tingkatan Usia Frekuensi Persen (%) 
Elderly (60-74) 12 75% 
Old (75-90) 4 25% 
Total 16 100% 
 Berdasarkan tabel di atas didapatkan 
bahwa tingkatan usia pada penelitian ini adalah 
elderly (60-74 tahun) dan old (75-90 tahun). 
Hampir seluruh responden pada penelitian ini 
adalah usia elderly dengan persentase 75%.  
Tabel 2 : Rentang rata-rata penurunan skala 
nyeri sendi sesudah pemberian terapi kompres 
air hangat  
Rentang Penurunan Skala Nyeri Sendi 
Umur Penurunan 
rentang skala 




nyeri sendi 2 
skala 
Total 
Elderly (60-74) 11 1 12 
Old (75-90) 3 1 4 
Total 16 
Berdasarkan tabel di atas, didapatkan 
kelompok usia elderly (60-74 tahun) memiliki 
jumlah tertinggi, yaitu 11 orang responden 
yang mengalami penurunan nyeri sendi dengan 
rentang 1 skala dan 1 orang responden 
mengalami penurunan nyeri sendi dengan 
rentang 2 skala.  
Tabel 3 : Pengaruh Terapi Kompres Air 
Hangat Terhadap Penurunan Skala Nyeri Sendi   
Variabel Mean SD p 
Skala Nyeri 
pretest 
4,44 1,590 0,001 
Skala Nyeri 
posttest 
3,31 1,448  
 Berdasarkan tabel di atas, didapatkan 
mean skala nyeri sendi sebelum diberi terapi 
kompres air hangat 4,44 dengan SD 1,590. 
Sesudah diberikan terapi kompres air hangat, 
mean skala nyeri sendi turun menjadi 3,31 dan 
SD 1,448 serta nilai p = 0,001 yang berarti  
terdapat  pengaruh pemberian terapi kompres 
air hangat terhadap penurunan skala nyeri 
sendi pada wanita lansia. 
Tabel 4 : Pengaruh Tekanan darah Sebelum 
dan Sesudah Terapi Kompres Air Hangat 
Variabel Mean SD` p 
Sistol pre 130,63 22,940 0,004 
Sistol post 121,88 16,820  
Diastol pre 78,13 6,551 0,001 
Diastol post 70,00 6,325  
Berdasarkan tabel di atas, didapatkan 
mean sistol mengalami penurunan dari 130,63 
menjadi 121,88. Mean diastol juga mengalami 
penurunan dari 78,13 menjadi 70,00. Nilai p 
pada sistol pemberian terapi kompres air 
hangat adalah 0,004. Nilai p pada diastol 
pemberian terapi kompres air hangat adalah 
0,002 yang berarti terdapat pengaruh antara 
tekanan darah dengan nyeri sendi sebelum dan 
sesudah pemberian terapi kompres air hangat.  
 
Tabel 5 : Pengaruh Nadi Sebelum dan Sesudah 
Pemberian terapi Kompres Air Hangat 
Variabel Mean Median p 
Nadi pre 79,88 80,00 0,001 
Nadi post 74,19 75,00  
Berdasarkan tabel di atas, didapatkan 
mean pada denyut nadi mengalami penurunan 
dari 79,88 menjadi 74,19. Nilai p 0,001 yang 
berarti terdapat pengaruh antara nadi dengan 
nyeri sendi sebelum dan sesudah pemberian 
terapi kompres air hangat.   
 
Tabel 6 : Pengaruh Pernapasan Sebelum dan 
Sesudah Pemberian Terapi Kompres Air 
Hangat 
Variabel Mean SD p 
RR pre 20,31 2,301 0,001 
RR post 18,63 1,668  
Pada tabel di atas, disimpulkan Mean 
pernafasan sebelum pemberian terapi kompres 
air hangat mengalami penurunan  dari 20,31 
menjadi 18,63. Nilai p adalah 0,001 yang 
berarti terdapat pengaruh antara pernapasan 
dengan nyeri sendi sebelum dan sesudah 
pemberian terapi kompres air hangat.   
 
PEMBAHASAN 
Usia responden yang banyak 
mengalami nyeri sendi adalah usia elderly (60-
74 tahun) sebanyak 12 orang responden dengan 
persentase 75% dan usia old (75-90) sebanyak 
4 orang responden dengan persentase 25%. Hal 
ini sesuai dengan teori pada Smeltzer et al. 
(2010) bahwa pada wanita lansia yang telah 
berusia di atas 60 tahun dan telah mengalami 
menopause akan mengalami penurunan 
hormon estrogen sehingga terjadi percepatan 
resorpsi tulang. Dalam Fatmah (2006) juga 
menjelaskan bahwa pada lansia yang berumur 
diatas 70 tahun, akan menghasilkan 
autoantibodi sehingga tak jarang banyak lansia 
yang terkena penyakit artritis. Pada lansia 
sistem imun sitokin inflamasi (interleukin-1, 
prostaglandin E2, faktor nekrosis tumor α, IL-
6, oksida nitrat) meningkatkan terjadinya 
inflamasi sendi dan degradasi kartilago 
(Brashers, 2007). 
Mean skala nyeri sendi sebelum 
diberikan terapi kompres air hangat adalah 
4,44. Nilai skala nyeri pretest terendah adalah 
2 dan tertinggi adalah 8. Mean skala nyeri 
sendi setelah diberikan terapi kompres air 
hangat turun menjadi 3,31. Nilai skala nyeri 
sendi tertinggi dan terendah pada posttest 
adalah 6 dan 1.  
Hasil penelitian ini menggambarkan 
adanya pengaruh terapi kompres air hangat 
pada wanita lansia sesudah diberikan 
 
 
intervensi. Hasil Uji T berpasangan didapatkan 
nilai p = 0,001 disimpulkan bahwa ada 
pengaruh antara skala nyeri sendi sebelum dan 
sesudah diberikan terapi kompres air hangat 
yang berarti bahwa Ha gagal ditolak yaitu ada 
pengaruh terapi kompres air hangat terhadap 
penurunan skala nyeri sendi pada wanita lansia 
di Panti Tresna Werdha Mulia Dharma 
Kabupaten Kubu Raya Tahun 2015.  
Setelah dilihat dari data di atas, maka 
hal ini sesuai dengan Rousseau and Goottlieb 
(2004) bahwa nyeri sendi banyak terjadi dan 
dikeluhkan oleh wanita lanjut usia dan sering 
muncul ketika wanita telah mengalami 
menopause. Menurut Kawiyana (2009), wanita 
yang telah menopause dan memasuki masa 
usia lanjut mengalami penurunan hormon 
estrogen sehingga terjadi ketidakseimbangan 
aktivitas osteoblas dan osteoklas yang 
mengakibatkan penurunan massa tulang 
trabekula dan kortikal sehingga menyebabkan 
tulang menjadi tipis, berongga, kekakuan 
sendi, pengelupasan rawan sendi dan sehingga 
akan muncul nyeri pada persendian. Jika nyeri 
tidak ditangani maka akan meningkatkan rasa 
ketidaknyamanan serta dapat mengganggu 
aktivitas wanita lanjut usia. Pada saat sebelum 
diberikan terapi kompres air hangat, wanita 
lansia merasakan nyeri dan kekakuan pada 
sendi yang nyeri terutama pada pagi hari. Teori 
dalam Riyanto (2011) menyebutkan bahwa 
terjadi penurunan aktivitas dan muncul 
kekakuan pada sendi saat pagi hari.  
Pengaruh setelah diberikan terapi 
kompres air hangat responden terlihat santai, 
rileks, mobilisasi dengan baik dan merasakan 
menurunnya nyeri sendi. Terapi kompres air 
hangat ini hemat biaya, mudah digunakan dan 
sedikit efek sampingnya. Hal ini diperkuat 
dalam penelitian Demir (2012) yang 
mengatakan terapi kompres air hangat dapat 
menghambat rasa nyeri dengan cara reseptor 
panas dan menurunkan rasa sakit dengan efek 
vasodilatasi sehingga dapat mengurangi nyeri 
dan spasme otot. Kaur et al. (2007) dalam 
penelitiannya juga mengatakan bahwa kompres 
air hangat efektif dilakukan untuk menurunkan 
intensitas nyeri sendi lutut dikalangan lansia, 
mudah dilakukan dirumah, biayanya 
terjangkau, efisien, dan tidak membahayakan 
lansia dari segi kesehatan fisik.  
Berdasarkan hasil pengukuran yang 
dilakukan oleh peneliti  terhadap 16 responden, 
maka didapatkan mean tekanan darah (sistol 
dan diastol) sebelum diberikan terapi kompres 
air hangat adalah 130,63 dan 78,13. Mean nadi 
responden sebelum diberikan terapi kompres 
air hangat adalah sebesar 79,88. Mean 
pernafasan sebelum diberikan terapi kompres 
air hangat adalah 20,31.  
Menurut Potter and Perry (2005), 
terdapat pengaruh antara tekanan darah, nadi, 
dan pernapasan. Jika nyeri muncul, 
mengakibatkan stimulasi simpatik, yang dapat 
meningkatkan frekuensi darah, curah jantung, 
dan tahanan vaskular perifer. Efek stimulasi 
simpatik akan meningkatkan tekanan darah. 
Pada sistem pernapasan, nyeri meningkatkan 
frekuensi dan kedalaman napas sebagai akibat 
dari stimulasi simpatik. Klien dapat 
menghambat atau membebat pergerakan 
dinding dada sehingga napas menjadi dangkal. 
Pada nadi, nyeri akan meningkatkan stimulasi 
simpatik dan mempengaruhi frekuensi jantung. 
Nadi akan teraba lebih cepat.  
Perubahan mulai tampak setelah 
dilakukan terapi kompres air hangat. Mean 
sistol dan diastol mengalami penurunan 
menjadi 121,88 dan 70,00. Mean nadi 
responden mengalami penurunan menjadi 
74,19. Mean pernapasan responden juga 
mengalami penurunan menjadi 18,63. 
Terapi kompres air hangat dapat 
memberikan relaksasi, melancarkan sirkulasi 
darah, dan meningkatkan suplai oksigen 
sehingga dapat menurunkan efek stimulasi 
simpatik. Pada tekanan darah akan mengurangi 
tahanan vaskuler perifer, mengurangi frekuensi 
jantung dan cardiac output sehingga dapat 
mengurangi tekanan darah dan denyut nadi 
berkurang frekuensinya. Pada sistem 
pernapasan terjadi penurunan frekuensi dan 
kedalaman napas.  
Berdasarkan mean, fisiologis nyeri 
serta teori yang ada dapat disimpulkan bahwa 
terapi kompres air hangat juga berpengaruh 
pada penurunan nyeri sendi yang diikuti 





Kesimpulan dalam penelitian ini 
adalah ada pengaruh terapi kompres air hangat 
terhadap penurunan skala nyeri sendi pada 
wanita lanjut usia sebelum dan sesudah 
diberikan Terapi Kompres Air Hangat. 
Berdasarkan hasil penelitian ini, 
responden dapat menggunakan terapi kompres 
hangat ini sebagai salah satu pilihan terapi 
nonfarmakologi dalam menangani nyeri sendi 
pada wanita lansia. Bagi pengelola panti, terapi 
ini dapat diberikan pada wanita lansia yang 
mengalami nyeri sendi. Bagi penelitian 
selanjutnya, dapat melakukan penelitian sejenis 
dengan menggunakan desain yang berbeda 
atau jumlah sampel yang lebih banyak 
mengenai respon psikologis atau hal lainnya 
yang terkait terapi kompres air hangat. Bagi 
institusi pendidikan, penelitian ini dijadikan 
sumber referensi dalam pembelajaran gerontik 
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